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Natur 


Beſchreibung des Skelets eines foſſilen Rieſen⸗ 
faulthieres (Mylodon robustus), nebſt Bemerkun⸗ 
gen uͤber die megatherioidiſchen Vierfuͤßer im 
Allgemeinen. 

Von Herrn Owen. 

(Fortſetz ung.) 

Bei den Faulthieren dagegen überſteigt die Höhe, d. 
h., der ſenkrechte Durchmeſſer der Klauen deren Breite oder 
Queerdurchmeſſer bedeutend; dabei ſind ſie ſehr lang, ſtaͤrker 
gekruͤmmt, als bei den Grabethieren, und in ihren Bewe⸗ 
gungen, namentlich denen der Streckung, weit mehr bes 
ſchraͤnkt. Auch iſt die Vorderpfote der Faulthiere ſehr lang 
und ſchmal. Bei der einen Species ſind drei Zehen mit 
Klauen bewaffnet, bei einer andern nur zwei. Dieſe Klauen 
find bei dem Eietternden Ameiſenfteſſer (Myrmecophaga 
didactyla), welcher den ſich auf Baͤumen aufhaltenden 
Termiten nachſtellt, ungefähr von derſelben Laͤnge; die bei⸗ 
den Zehen haben dieſelbe Geſtalt, wie bei den Faulthicren. 
Bei dem großen Ameiſenfreſſer, welcher in die feſten Woh— 
nungen der Erdtermiten Breſchen haut, haben die ſehr lan⸗ 
gen Naͤgel der Vorderpfoten ungefähr dieſelbe Breite, wie 
Hoͤhe, und die Thätigkeit des Grabens faͤllt faſt durchaus 
einer Zehe anheim, die um Vieles ſtärker iſt, als die an: 
dern. Die Arbeit, welche dieſes Grabeinſtrument ausführt, 
beſteht nicht in einer bedeutenden Verſetzung des Erdreichs 
von einer Stelle zur andern, wie ſie durch Thiere geſchieht, 
die ſich einen Bau wuͤhlen, in dem fie zu haufen gedenken, 
ſondern in einer einfachen Umwendung der Erde, ſo daß die 
darunter verborgenen Gegenftände zum Vorſcheine kommen. 

Die megatherioidiſchen Vierfuͤßer werden nicht durch 
eine eigends zum Graben eingerichtete Vorderpfote characte⸗ 
riſirt., bei. welcher alle fünf, Zehen mit. lanogn. und. Kociteen 
Klauen von ziemlich gleicher Dicke (Höhe) verſehen ſind; 
ſondern es ſind vielmehr nur zwei, oder boͤchſtens drei, da⸗ 
mit bewaffnet. Beim Megatherium iſt, namentlich bei 
der längſten und ſtaͤrkſten Klaue, die Höhe dieſer Klaue de⸗ 
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traͤchtlicher, als deren Breite. Die mehr gebogenen und 
(ſeitlich) zuſammengedruͤckten Klauen des Megalonyx has 
ben mit denen der Faulthiere große Aehnlichkeit. Bei dem 
Mylodon find dagegen die Klauen, wenngleich fie ſich auch 
durch ihre Laͤnge auszeichnen und ziemlich ebenſo ſtark ge⸗ 
kruͤmmt find, wie beim Megalonyx, weder niedrig, wie 
bei den Grabetbieren, noch ſeitlich zuſammengedruͤckt, wie 
bei den Kletterthieren, ſondern ihr ſenkrechter Durchmeſſer 
kommt vielmehr ihrem Queerdurchmeſſer gleich. Eine Per⸗ 
tion der Vorderpfote iſt bei allen Megatherioiden 3 B, 
tei'm Mylodon die beiten äußern Zehen) nach dem Huf: 
typus organiſirt, indem fie lediglich zum Stuͤtzen des Kor- 
pers beim gewöhnlichen Gehen auf der Erde beſtimmt iſt. 

Bei unſern Unterſuchungen Über die ſecundaͤren Fun⸗ 
ctionen des Vorderbeines der Megatherioiden haben wir da⸗ 
rauf zu achten, welchen Zwecken alles Dasjenige zu dienen 
beſtimmt iſt, was der gewoͤhnlichen Hufſttuctur hin zugefuͤgt 
it, und dieſe Zuſaͤtze haben wir ganz für ſich und abgefes 
hen von den ſich nur auf die Lecomotion beziehenden Theis 
len zu pruͤfen. Betrachtet man auf dieſe Weiſe die mit 
Naͤgeln verſehene Portion der Verdertatze unabhaͤngig von 
der Hufportion derſelben, fo findet man fie mit dem Gras 
betypus *) in Uebereinſtimmung; denn ſie iſt geſtreckt, ſchmal 
und mit langen gekruͤmmten Klauen verſehen, welche für 
gewoͤhnlich im Zuſtande der Beugung geweſen zu ſeyn ſchei⸗ 
nen und wahrſcheinlich nicht in der Art geſtreckt werden 
konnten, daß ſie mit der Tatzenflaͤche in derſelben Ebene la⸗ 
gen. Wenngleich dieſe Charactere nicht in einem ſo her⸗ 
vorſtechenden Grade entwickelt find, wie bei den Faulthieren, 
fo deuten fie doch auf eine Vordertatze hin, die zum Ergrei⸗ 
fen der Gegenftände noch geſchickter war, als zum Graben. 
Indeß eignet ſich eine ſolche Pfote auch ſehr wohl zum Ein⸗ 
dringen in die Erde und um dieſe aus der Stelle zu rücken, 
und in demſelben Made, wie te von dem Typus der Faul⸗ 
thiere abweicht und zum Klettern weniger taugt, wird ſie, 
als Grabeinſtrument, vollkommener. 


) Muß eſfenbar heißen Klettertypus. D. Ueberf, 
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Nach der geringern Kruͤmmung und Laͤnge ber Klauen, 
nach der an ihnen bemerkbaren größern Kraft und Ungleich⸗ 
beit, ſowie hauptſaͤchlich nach der verhaͤltnißmaͤßig ſtarken 
Entwickelung der Klaue der Mittelzehe, laßt ſich mit Recht 
ſchließen, daß die Vordertatze des Mylodon, die an einer 
kurzen und ſtarken Extremität ſitzt, als Grabeinſtrument zu 
wirken beſtimmt war; allein die große Aehnlichkeit, die ſie 
mit der der Ameiſenfreſſer hat, beweif’t, daß die Thaͤtigkeit des 
Grabens ſich darauf beſchraͤnkte, die Erde zu wenden, um 
die darunter verborgenen Gegenſtaͤnde zum Vorſcheine zu 
bringen, und daß ſie nicht den Zweck hatte, Hoͤhlen oder 
Baue anzulegen. Ein ſolches Inſtrument wuͤrde ſich auch 
ſehr wohl zum Ausſcharren von Wurzeln und Aufſcharren 
von Ameiſen geeignet haben; doch noch beſſer, als zum 
Wenden der Erde, paßte es zum Ergreifen der Gegenſtaͤnde. 
Welche Beſtimmung indeß auch die mit Nageln verfehene 
Portion der Pfote des Mylodon gehabt haben moͤge, ſo zeugen 
doch die Knochen des Rumpfes, der Schulter, des Oberarms 
und Vorarms dafuͤr, daß das Thier damit eine gewaltige 
Kraft auszuuͤben im Stande war. 

Die allgemeine Organiſation des Vorderbeines des My- 
lodon ſcheint mir nicht mit der Anſicht vertraͤglich, daß die⸗ 
ſes Thier ein eigentliches Kletter⸗ oder Grabethier geweſen 
ſey, waͤhrend zugleich die Structur der Zaͤhne und Kiefer 
dafür zeugt, daß das Geſchoͤpf ſich nicht von Ameiſen naͤhr⸗ 
te, denn die beiden Extreme in der Laͤngenausdehnung der 
Kiefer werden in der Ordnung der Zahnloſen durch die Blaͤt⸗ 
terfreſſer und Ameiſenfteſſer repraͤſentirt, und die, die blaͤtter⸗ 
freſſenden Faulthiere characteriſirende Kuͤrze des Geſichts oder 
der Schnauze, iſt am Mylodon ſogar in noch höherem 
Grade bemerkbar, 

Wir muͤſſen alſo die Ueberreſte dieſes merkwürdigen 
Rieſenfaulthiers weiter in Betreff des Punctes unterſuchen, 
wie ſich daſſelbe feine Nahrung verſchafft habe. Wir haben 
bereits geſehen, daß die durch die oſteologiſchen Merkmale 
des Vorarms (der vorderen Extremität) erlangte Auskunft 
mehr zur Widerlegung irriger Vermuthungen, als zur bir 
recten Erledigung dieſer Frage, geeignet iſt. Wir muͤſſen 
uns alſo zur Organiſation des Hinterbeines wenden, um 
zu ſehen, ob etwa dieſes über die Function des Vorderbei⸗ 
nes und die allgemeine Lebensweiſe des Mylodon fernere 
Auskunft geben koͤnne. : 

Bei den jetztlebenden Saͤugethieren find, was bie äch⸗ 
ten Kletter- und Grabethiere anbetrifft, die Modiftcationen 
des Beckens und der Hinterbeine ungemein ſtark markirt 
und bezeichnend. Die Thaͤtigkeit des Grabens wird ganz, 
oder großentbeils, durch die Vorderpfoten ausgeuͤbt, wie, z. 
B., derm Maulwurfe, und bei dieſem Thiere bleiben das 
Becken und die Hinterbeine ſtets wenig entwickelt und 
ſchwach, ſowie dieſe Theile auch bei den weniger guten 
Grabethieren, oder denen, die nur gelegentlich wuͤhlen, keine 
bedeutend ſtarke Entwickelung erlangen. Bei den am Beſten 
zum Klettern organifirten Thieren, wie, z. B., den Faul⸗ 
thieren und Orange, find die Hintertatzen weit kurzer, als 
die Vordertatzen, und bei allen Thieren, welche mit den 
Hintertatzen mehr oder weniger vollſtaͤndig greifen konnen, 


— 
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find diefe Gliedmaaßen, ſowie die hintern Theile des Körs 
pers überhaupt, nie ſehr umfangsreich oder ſchwer, was 
ſelbſt von denjenigen Arten gilt, die obendrein noch einen 
Greif⸗ oder Wickelſchwanz beſitzen, wie die americanifchen 
Spinnen» oder Klammer Affen. Einige kleine Kaͤnguruhs 
(Dendrologus, Muller), welche ſich auf Baumſtämme 
ſchwingen und, vermoͤge der langen gekruͤmmten Klaue an 
der Hinterpfote, auf die Aeſte ſteigen können, machen von 
dieſer Regel eine Ausnahme; allein deren Organiſation iſt 
weſentlich auf das Springen berechnet, und vermoͤge einer 
nur geringen Modification kann dieſe Function auch anders, 
als auf der Erdoberflache, ausgeuͤbt werden. Die Erdamei⸗ 
fenfreffer bieten, ruͤckſichtlich des Umfangs und der Stru⸗ 
ctur der Hinterbeine, nichts Außerordentliches dar Endlich 
zeichnen ſich die Ameiſenfreſſer-Arten, welche auf Baͤume 
klettern, durch den geringen Umfang dieſer Gliedmaaßen 
aus. 

Wenn man alſo, nach Betrachtung des Beckens und 
der Hinterpfoten der Kletter⸗Säugethiere, Grabe⸗Saͤuge⸗ 
thiere und gelegentlichen Grabe ⸗Saͤugethiere unferer Epoche, 
dieſelben Theile des Skelets bei dem Mylodon und Me- 
gatherium unterſucht, ſo fällt Einem alsbald der gewaltig 
große Umfang und die maſſige Drganifation derſelben auf, 
fo daß ſelbſt der oberflaͤchlichſte Beobachter dieſe Verhäͤltniſſe 
bemerkt, waͤhrend der Phyſiolog vom Fache daraus auf's 
Beftimmtefte erkennt, daß dieſe Theile bei Leb zeiten des 
Thieres ebenſo eigenthuͤmliche Functionen ausgeuͤbt haben 
muͤſſen, als die nach dem Verſchwinden der weichen Theile 
zuruͤckgebliebenen Knochen ſich grotesk darſtellen. 

Dieſes gewaltige Becken des Mylodon war offenbar 
der Ausgangspunct enorm ſtarker Muskelmaſſen, die von 
da an den Rumpf, den Schwanz und die Hinterbeine ſtri⸗ 
chen ). Dieſe Muskeln, welche am Heiligenbeine und an 
der breiten und ausgedehnten erista ossis ilei entfpran« 
gen, richteten ſich vorwaͤrts, um den Rumpf zu ſtrecken 
und die Vorderbeine zuruͤckzuziehen. So legt, z B., die 
lange und äußerſt ſtarke crista des Heiligenbeins, ſowie 
die breite, wellenförmige Oberfläche und ſtarke Verlängerung 
des Randes des Darmbeins Zeugniß von dem Umfange 
und der Kraft des m. sacro-lumbaris, longissimus 
dorsi und maximus dorsi (grand dorsal) ab. Da 
ſich die vordern Extremitaͤten zum Ergreifen des Stammes 
und der Hauptaͤſte der Baͤume gut eigneten, ſo reichten ge⸗ 
wiß die Kräfte, welche ihre Stute auf der breiten und ſtar⸗ 
ken Baſis des Hinterkoͤrpers fanden, zur Entwurzelung der 
Baͤume, oder zum Abbrechen der Baumaͤſte hin. Allein 


*) Die Muskeln der Megatherioiden zeichneten ſich, abgeſehen 
von ihrem ſtarken Volumen und den aus der bedeutenden Ent⸗ 
wickelung der Knochenanhaͤngſel, an die fie angefügt waren, 
entſpringenden mechaniſchen Vortheilen, wahrſcheinlich durch 
die große Kraft ihrer Gontractilität aus; ſowie dieſe Muskel: 
kraft auch bei'm Fautthiere die Aufmerkfamkrit des Marquis 
von Montmirail in hohem Grade in Anſpruch nahm. In 
der Beſchreibung der Lebensweiſe des in feiner Menagerie bee 
findlichen lebenden Unau ſagt derfelbe: „Die Muskelkraft 
deſſelben uͤberſteigt allen Glauben.“ Buffon, Hist. nat. in 4. 
Tome XIII., p. 48. 


85 


zu dieſem Ende mußte das Becken ſelbſt durch Extremitäten 
von entſprechender Stärke geſtuͤtzt ſeyÿn. Und fo finden wir 
denn auch ein femur, welches zwar den humerus an 
Länge übertrifft, aber dagegen nur zweimal fo lang, als breit, 
und dabei mit Trochanteren und cristae verſehen iſt, an 
welchen die Sehnen der ſich an der vordern und hinteren 
Seite dieſes gewaltigen Beckens hinziehenden Muskelmaſſen 
paſſende Anfügepuncte fanden. Aus den ſehr ſtarken Enos 
chigen eristae interfasciculares dieſer Muskeln erſieht 
man, welchen kraͤftigen Antagonismus dieſelben gegen die 
an dem Rumpfe und den Vorderbeinen angefuͤgten Muskeln, 
welche das Becken und die Hinterbeine vorwaͤrts zu ziehen 
beſtimmt waren, ausuͤben mußten. Das enorme Gewicht 
dieſer beiden Theile und die ganz außergewoͤhnliche Staͤrke 
ihrer Verbindung vertragen ſich durchaus nicht mit der Anz 
nahme, daß die ausgeſtorbenen Megatherioiden Kletterthiere 
geweſen ſeyen; denn hätten fie ſich durch Klettern ihre Nah- 
rung verſchafft, fo haͤtten fie ſich mit den Vorderbeinen feſthalten 
und ihr Koͤrpergewicht mit dieſen Extremitäten ſtuͤtzen muͤſſen, 
ſobald die, die Vorderbeine an das Becken befeſtigenden Mus⸗ 
keln in Thaͤtigkrit betreten wären; und da die Hinterbeine 
nur der zum Ergreifen der Gegenſtaͤnde noͤtbigen Kraft bes 
durften, ſo brauchten ſie nicht jene gewaltige Staͤrke und 
Schwere zu beſitzen, welche bei'm Klettern nur ein bedeu⸗ 
tendes Hinderniß abgeben konnten. 

Ein wegen feiner wichtigen und erfolgreichen Forſchun⸗ 
gen über die foſſilen Saͤugethiere Braſilien's mit Recht ſehr 
berühmter Paldontologe, der Dr. Lund, bat die Vermu⸗ 
thung, als ſeyen die Megatherioiden Kletterthiere geweſen, 
als ſo unbedingt richtig gelten laſſen, daß er die Meinung 
ausgeſprochen hat, der Megalonyx und, aller Wahrſchein⸗ 
lichkeit nach, auch das Megatherium hätten einen Wis 
ckelſchwan; gehabt. Die Saͤugethiere, weiche auf Baͤume 
ſteigen und in ihrem Wickelſchwanze gleichſam eine fünfte 
Hand beſitzen, wie das Stachelſchwein mit nach Oben areis 
fendem Schwande (der Koando, Kuendu, Synethere pre- 
hensilis, Fr. Cuv.), der zweizehige Ameiſenbaͤr und die 
Klammeraffen, haben indeß einen leichten Körper, ein klei⸗ 
neres Becken und duͤnne Hinterbeine Es waͤre demnach 
noch ſchwieriger, ſich von den koloſſalen Verhaͤltniſſen dieſer 
Theile bei den Megatherioiden Rechenſchaft zu geben, inſo⸗ 
fern man die gewöhnliche Hypotheſe, daß ſie Kletterthiere 
geweſen ſeyen, gelten laſſen wollte, wenn ihr Schwanz fuͤr 
fie ein fo wichtiges Organ geweſen waͤre, wie der Dr. Lund 
annimmt. Allein nach der Beſchreibung, die dieſer ſonſt ſo 
qruͤndliche Naturforſcher von den Klauen des Megalonyx 
Cuvieri, einer von ihm aufgeſtellten Species, macht, find 
dieſelben nicht, wie bei den Faulthieren, zufams 
mengedruͤckt, und folglich mußte das von dem Dr. Lund 
entdeckte Thier eine Art Scelidotherium, oder Mylodon, und 
konnte keine Species des von Cuvier aufgeſtellten Genus 
Megalonyx ſeyn, da die zuſammengedruͤckten Klauen eir etz 
der unterſcheidenden Kennzeichen dieſes Genus ſind. 

Wir haben geſeben, daß der Mylodon einen ſtarken 
dicken Schwanz hatte, der jedoch zu kurz war, um zum 

reifen zu dienen. Er eignete ſich vielmehr nach ſeinen 
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Proportionen dazu, um mit den beiden Hinterbeinen einen 
Dreifuß zu bilden, der dem maſſigen Becken eine feſte Ba⸗ 
ſis und den von dieſem gewaltigen Knochencentrum ausge⸗ 
henden und auf daſſelbe wirkenden Muskeln die gehörige 
Widerſtandskraft ertbeilte. Die breiten und dicken Queer⸗ 
fortſaͤtze, die obern und untern Dornfortſaͤtze und in'sbeſon⸗ 
dere die ſtarke und ausgedehnte Wirbelſaͤule deuten auf das 
Volumen und die Kraft der den Schwanz umgebenden und 
dieſen an das Becken befeſtigenden Muskelmaſſen hin. Die 
kapſelartige Verbindung der Gelenkflaͤchen zeigt an, daß die 
gewöhnliche Beugung des Schwanzes, wie bei einem fügen» 
den Schwanze (cauda fulciens) hinter- oder niederwaͤrts, 
und nicht, wie bei einem Greifſckwanze (cauda prehen- 
silis) vorwaͤrts oder aufwaͤrts gerichtet war. 


Betrachtet man alſo das Becken des Mylodon als 
den feſten Punct, nach welchem die Vordertatzen und dus 
fern Koͤrpertheile bei den Anſtrengungen, die dieſer rieſige 
Blaͤtterfreſſer machte, um die fein Futter tragenden Baͤume 
zu entwurzeln, hingezogen worden ſeyen, ſo verlieren die 
koleſſalen Verhaͤltniſſe der Hinterbeine und des Schwanzes 
durchaus ihren abnormen Character, und ſie befinden ſich 
nun mit den robuſten und mit Schluͤſſelbeinen, ſowie maͤch— 
tigen Naͤgeln, verſebenen Vorderbeinen im Einklange, welche 
Theile bei der von dem Thiere zu verrichtenden berkuliſchen 
Arbeit ebenfalls das Ihrige leiſten mußten. Die außeror⸗ 
dentliche Laͤnge der Fußſohle, welche bei'm Mylodon der 
des femur gleichkam, und bei'm Megatherium die letz- 
tere vielleicht nech uͤbertraf, die Laͤnge des os calcaneum, 
welches nach Hinten zu einen fo ſtarken Stuͤtzpunct bildet, 
die ſehr ſtarke Klaue der Mittelzehe, welche, mit Huͤlſe des 
andern Fußendes (2) mit dem Erdboden in tefter Verbindung 
bleiben konnte *), werden durchaus begreiflich, und der Zweck 
dieſer Structur leuchtet, nach den von uns aufgeſtellten Anz 
fihten, daß nämlich, während der Mylodon einen Baum: 
ſtamm umarmte, um ihn zu entwurzeln, die hintern Ex⸗ 
tremitäten, auf welche die Anſtrengungen des Rumpfes zu⸗ 
ruͤckwirkten, einer beſonders Eräftigen Stuͤtze bedurften (um 
nicht zu rutſchen), vollkommen ein. Auf dieſe Weiſe bilden 
der Umfang des Beckens, die, im Vergleiche mit den Vor⸗ 
derbeinen, ſehr bedeutende Staͤrke der Hinterbeine, die ei⸗ 
genthuͤmliche Laͤnge und Organiſation der Hinterfüße, die 
Proportionen und Structur des Schwanzes eine den Mega⸗ 
therioiden gemeinſchaftliche und allen Übrigen Thieren fremde 
Geſammtheit von Kennzeichen, die uns über die Beſtim⸗ 
mung der vordern Extremitaͤten Aufſchluß giebt, welche Er: 
tremitäten übrigens denjenigen der übrigen, mit Schluͤſſel⸗ 
beinen verſehenen Edentata zu ſehr gleichen, als daß ſich 
deren Functionen bei den Megatherioiden veikennen ließen. 


*) Auf dieſen Nutzen der Klaue der Hintertatze hat zuerſt Dr. 
Buckland (Mineralogy and Geology, p. 118) aufmerkſam 
gemacht; indeß ließ ſich die ganze Bedeutung der Structur 
dieſer Theile beim Megatherium nicht würdigen, ſolange man 
wähnte, die Hinterpfoten hätten nur dazu gedient, den Koͤr⸗ 
per zu ſtützen, während das Thier mit den Borderpfoten 
Wurzeln aus der Erde gewuͤhlt hätte, 
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Wenn dieſe phyfiologiihe Auslegung der Beſonderhei⸗ 
ten des Knochengeruͤſtes der foſſilen Rieſenfaulthiere die rich⸗ 
tige iſt, ſo läßt ſich annehmen, daß dieſe Thiere die Ent⸗ 
wur elung eines Baumes, deſſen Laub fie freſſen wollten, 
damit begannen, daß ſie mit ihren Vorderklauen die Erde 
um die Wut zeln her wegwuͤhlten, und aus dieſem Grunde 
finden wir beim Mylodon die Vorderpfote eines jetzt les 
benden Faulthieres nach dem Typus eines gelegentlich gras 
benden Ameiſenfteſſers modificitt. Die zuſammengedruͤckte 
oder halbzuſammengedruͤckte Geſtalt der Klauen, welche bes 
hufs des tiefen Grabens in die Erde eine unguͤnſtige ſeyn 
wuͤrde, war ihm nuͤtzlich, um in die Zwiſchenraͤume der 
Wurzeln einzudringen, um die letztern zu entblößen und die 
an ihnen feſthängende Erde loszuſcharren. Nachdem dieſe 
Vorarbeit, bei welcher wahrſcheinlich auch die Klauen der 
Hinterpfoten mit in Anwendung kamen, vollendet war, wur⸗ 
den die langen hakenförmigen Klauen der Vorderpfoten, 
welche ſich für gewoͤhnlich im Zuſtande der Beugung befans 
den und nicht völlig geſtreckt werden konnten, an die beiden 
gegenuͤberliegenden Seiten des ſo unterwuͤhlten Stammes 
angeſetzt, und nun kamen dem Mylodon die Modificationen 
ſeiner Vordertatzen zu Gute, vermoͤge deren er ſich dem Brady- 
pus nähert. Die Uebereinſtim nung in der Structur der 
Greiforgane der heutigen und aus eſtorbenen Faulthiere geht 
gerade ſo weit, als es mit den verſchiedenen Graden des 
zu beſtegenden Widerſtandes vertraͤglich if. Bei dem klei⸗ 
nen kletternden Faulthiere ſind die Klauen lang und duͤnn, 
da ſie nur das unbedeutende Gewicht des Thieres zu tra— 
gen baben, welches durch die Muskeln nah dem ergriffenen, 
an ſeiner Stelle verhartenden Baumaſte zugezogen wird. 
Die mehr athletiſchen Verhaͤltniſſe der Greifklauen des My- 
lodon ſtehen mit der groͤßere Kraft erfordernden Leiſtung, 
den Widerſtand des ergriffenen Gegenſtandes zu beſiegen und 
dieſen nach dem Körper des Thieres zu ziehen, im Einklange. 
Statt der langen und duͤnnen Ober- und Vorarmknochen 
des Kletterfaulthieres finden wir bei deſſen rieſigem. Vorgaͤn⸗ 
ger einen humerus, radius und cubitus von £räftigern 
Proportionen, und beim Mylodon robustus find dieſe 
Verhaͤltniſſe gewaltiger, als bei irgend einem andern foſſilen 
Thiere. Wenn der Baum auf dieſe Weiſe zum Theil uns 
terwuͤhlt und ſtark erfaßt war, fo wirkten die Muskeln des 
Rumpfes, des Beckens und der Hinterbeine, unter Begun⸗ 
ſtigung der von dem ſehr volumindfen Rückenmarke ausge⸗ 
henden kraͤftigen Nervenſtrmungen, mit den Muskeln der 
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Vorderbeine zuſammen, um den Baum niederzureißen. Und 
nun denke man ſich das Megatherium, wie es mit ſeiner 
gewaltigen, durch die kraͤftigſten Anſtrengungen in Bewegung 
geſetzten Koͤrpermaſſe auf den ergeiffenen Gegenſtand rüttelnd 
und zerrend einwirkt und man wird begreifen, daß ſelbſt 
ziemlich ſtarke Baͤume ſolch' einem Gegner nicht widerſte⸗ 
hen konnten. 
(Fortſeeung folgt.) 


Miscellen. 


ueber die Reſpiration der Blätter der Pflanzen 
hat Herr William Haſeldine Pepys eine Reihe von Experimen⸗ 
ten angeſtellt und der Royal Society einen Bericht abgeſtattet. 
Es find in dieſer Abit Pflanzen ausgewählt worden, welche vors 
ber daran gewöhnt waren, fortwährend unter einem Glasbehaͤlter 
zu athmen; indem Herr Pepys zu dieſem Zwecke den Apparat 
verwendete, den er früher bei feinen Verſuchen über die Verbren⸗ 
nung des Diamants angewendet hatte und der aus zwei Mercurial⸗ 
Gaſometern und zwei an ihrer Baſis genau vereinigten Hemi⸗ 
ſphären von Glas beſteht, fo daß fie einen luftdichten elllernen, ku⸗ 
gelförmigen Behälter bilden. — Die allgemeinen Folgerungen, 
welche aus den zahlreichen mehrjährigen Werfuchen abstrabirt find: 
1) Dig in Blättern. welche ſich in kräftigem Gefundbeitszuſtande bee 
finden, die Vegetation immer darauf hinwiret, die mangelnde Luft, 
durch Abſonderung von Kohlenſäure und Entwickelung von Sauer⸗ 
ſtoff, in ihrem natürlichen Zuſtande zu erbattens daß dieſe Thaͤtigkeit 
dur th den Einfluß des Lichts gefördert wird, daß fie aber auch im 
Dunkeln, wiewohl lanaſamer, von Statten gebt: 2) daß, wäh⸗ 
rend des gefunden Zuſtandes der Blatter, niemals Kohlenſäure ab⸗ 
geſondert; 3) daß bei Pflanzen in ihrer Vegetation die Flüſſig⸗ 
keit ſo reichlich abgeſondert, wie reines Waſſer, iſt und keine Spur 
von Kohlenfaͤure enthalt; 4) daß die in einer kuͤnſtlichen Atmo⸗ 
fphäre entbaltenen erſten Portionen von Kohlenſäure von den Pflans 
zen mit größerer Gier aufgenommen werden, als die übrigen Por⸗ 
tionen, als wenn ihr Appetit zu dieſem pabulum durch Sättigung 
abgenommen habe. 

Diamanten in ihrem Muttergeſtein, in der Fels⸗ 
art, worin fie ſich gebildet haben müffen, find von Herrn v. Lo⸗ 
monoſſow, K. Ruſſiſchem Geſandten in Rio Janeiro, auf feiner 
Rückreiſe nach Petersburg, den Herren v. Buch, Weiß und Rofe 
vorgezeigt worden. Theils find die im Geſtein figenden Diamanten 
in einem Conglomerate von weißen Quarz in Kieſelſchiefer, welches 
einen Kitt von Brauneiſenſtein hat, eingewachſen. Noch intereſ⸗ 
fanter find aber die Stücke von urſprünglicher Entſtehung, in 
welchen die Diamant ⸗Kryſtalle in einem ſehr glanzreichen Glim⸗ 
merfhiefer und in einem weißen Quarzfels feſt innen ſizen. Die 
Stuͤcke ſtammen von den Felſen am linken ufer des Corrego dos 
Reis in der Sierra de Santo Antonio de Grommagoa, 43 Lequas 
noͤrdlich von Diamantiono oder Teiuco, in der Provinz Minas 
Geraes. (Vergl. N. Notizen Nr. 529. [Nr. 1. des XXV. Ban⸗ 
des] S. 8.) 


— . — 
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lkun de. 


Ueber die Einwirkung der Gehirnerſchütterung auf 
die Functionen der Vitalität. 
Von Guthrie. 


Wenn in Folge einer Gehirnerſchuͤtterung der Verletzte 
ohne Gefuͤhl und Bewegung daliegt: fo iſt das Geſicht 


todtenbleich — das Gegentheil von dem, was bei der apo- 
plexia sanguinea ſtattfindet —, der Puls iſt nicht zu 
fühlen, und der Kranke ſcheint nicht zu athmen. Es iſt 
unnütz, in dieſem Falle die Adern zu öffnen, denn es kann 
kein Blut fließen, bevor der Kranke ſich erholt, und dann 
würde der Blutverluſt ihn wahrſcheinlich toͤdten. Ebenſo 
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unpaſſend iſt es, ihm ſtarke Getränke in den Mund zu 
bringen, da er nicht ſchlucken kann, und jene, wenn er ſich 
ſoweit erhohlt haben ſollte, um den Verſuch dazu zu machen, 
moͤglicherweiſe in den Kehlkopf treten und Eeſtickungsnoth 
herbeiführen wuͤrden. Wenn man ihn athmen ſieht und 
ihn ſehr ſtarke reizende Salze einhauchen laͤßt: ſo kann da⸗ 
durch leicht eine Entzündung der inneren Naſe und des 
Schlundes ſich ausbilden. Mild erregende und angenehm 
riechende Subſtanzen zugleich mit allgemeinen oder partiellen 
mit warmen Haͤnden ausgefuͤhrten Frictionen ſind die ge⸗ 
eignetſten Mittel und müffen fortgefegt werden, bis man 
ſich überzeugt hat, daß das Leben erloſchen iſt. Wenn der 
Kranke ſich erholt, ſo entdeckt man einige Zeichen von 
Athemholen, auf welche eine deutliche Inſpiration folgt, die 
ſich in fo langen Zwiſchenzeiten wiederholt, daß ihr Wie⸗ 
dereintreten ungewiß wird. Endlich iſt die Reſpiration ge⸗ 
nuͤgend wiederhergeſtellt, und der Puls, deſſen Vorhanden⸗ 
ſeyn im Anfange zweifelhaft erſchien, wird bemerkbar, wie⸗ 
wohl oft unregelmäßig, was es zuweilen bleibt, bis die 
Reaction eingetreten iſt. Während dieſer theilweiſen Wie⸗ 
derherſtellung der normalen Functionen des Koͤrpers pflegt 
Erbrechen einzutreten, und iſt eins der fruͤheſten und bes 
kriedigenſten Symptome der zurüuͤckkehrenden Senſidilität. 
Man hielt daſſelbe früher den Fällen von Erſchütterung eis 
genthümlich, aber es iſt auch oft in Fällen von offenbarem 
Druck oder Irritation in Folge einer äußeren Gewalt zuyes 
gen. Das Athemholen wird im Allgemeinen ganz frei, und 
wenn es auch zuweilen erſchwert ift, fo iſt es doch felten 
ſtertoros, welches letztere, wenn es andauernd iſt, mehr als 
ein Zeichen von anhaltender Irritation oder von Druck und 
Extravaſation, als von Erſchuͤtterung, betrachtet werden kann. 
Die Senſibilitaͤt der Hautoberfläche iſt nicht vollſtändig wies 
derhergeſtellt, der Kranke fühlt nicht die ihm zugefuͤgte Vers 
letzung und hat, wenn er geneſen ſollte, keine Erinnerung 
des Vergangenen. Abernethy glaubte, daß dieſes erſte 
Stadium nicht lange dauern könne, und daß mit der Wie⸗ 
derherſtelung der Functionen der Lungen und des Herzens 
der Anfang des zweiten Stadiums angenommen werden 
koͤnnte; man kann den Anfang deſſelben von der Zeit an 
beſtimmen, wenn die Circulation des Blutes durch das Ge⸗ 
hirn zum Theil wiederhergeſtellt iſt, wenn auch retardirt, 
oder unregelmaͤßig, oder ungenügend ausgeführt. Det Kranke 
iſt noch in einem Zuſtande von stupor, wiewohl nun viel⸗ 
leicht gegen koͤrperliche Verletzung reagirend, und kann in 
demſelben mehrere Tage zubringen; er zieht den verletzten 
Theil oder bewegt ihn abwärts; er kann im Stande ſeyn, auf 
laut an ihn gerichtete Fragen einfilbige Antworten zu ges 
ben; wenn die Antwort aber länger ſeyn ſollte, fo iſt ſie 
gemeiniglich unzuſammenhaͤngend. Die Pupillen find mei⸗ 
ſtentheils in einem mittleren, oder in einem zuſammengezoge⸗ 
nen Zuſtande. Stimulantia wurden früher bis zu dieſem 
Zeitpuncte und bei demſelben gegeben, in der Abſicht, den 
Kranken neu zu beleben, ihn zu erhoͤhter Thaͤtigkeir anzu⸗ 
regen und ein Zurückſinken in ſeinen früheren Zuſtand zu 
verhüten. Die Leichenunterſuchungen haben jedoch gezeigt, 
daß es ein Zuſtand iſt, in welchem auf eine Congeſtion eine 
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Entzündung des Gehirns oder feiner Häute folgen wurde, 
wuͤrde, daß das dieſem folgende. Stadium ein Stadium 
activer Entzündung iſt, ſelbſt wenn der Kranke ſich vielleicht 
erholen ſollte; und wenn er wieder in den empfindunge⸗ 
loſen stupor, welcher dem Tode vorhergeht, verfallen ſollte, 
fo wird man, wie ich glaube, einen hinreichenden Grund für 
feinen Tod in der Zerreißung der Gehienfubftanz, in kleinen 
Extravaſationen an verſchiedenen Stellen, oder in andern 
vielleicht nicht erwarteten Verletzungen finden. Vor dieſem 
Stadium des tödtlichen Ausganges find die Muskeln nicht 
relaxirt und verlieren ihren Tonus nicht, wie in einem auf 
ahnliche Weiſe tödtlich verlaufenden Falle von Gehirndrud; 
der Urin fließt nicht eher unwillkuͤrlich ab, als bis das Ruͤk⸗ 
kenmark einige Zeit hindurch ernſtlich gelitten hat und der 
Tod nahe bevorſteht; weshalb es nothwendig wird, bei allen 
Kopfverletzungen auf den Zuſtand der Blaſe feine Aufmerk⸗ 
ſamkeit zu richten, welche ausgedehnt werden und ſo den 
Gebrauch des Catheters nothwendig machen kann. Der 
Harn iſt ſauer, fo lange der Catheter appliciet werden muß, 
und wird alkaliſch, ſobald er unwillkuͤrlich abtraͤufelt. Der 
Darmcanal iſt anfangs verſtopft, und ſtarke Doſen eroͤffnen⸗ 
der Mittel werden nöthig, wenn auch das sphincter ani 
erſchlafft und die Kraft der Retention von Anfang an ver» 
loten gegangen ſeyn mag, ſobald nur die Verletzung ſehr 
heftig geweſen iſt. Wenn die faeces unwillkuͤhrlich abs 
gehen, fo iſt anzunehmen, daß die Cerebro- Spinalnerven 
ernſtlich afficirt find, und das ercito:motorifhe Syſtem be⸗ 
deutend beeintraͤchtiat, wenn nicht gänzlich zerſtoͤrt iſt. Wenn 
ein Individuum bewußtlos iſt, ſo iſt es nicht immer leicht 
und angemeſſen ſich daruͤber zu vergewiſſern, ob die faeces 
unwillkuͤrlich abgeben, in Folge eines Kraftmangels des 
sphincter ani, oder durch die gewohnliche Thoͤtigkeit der 
Gedaͤrme ausgeführt werden, worüber der Kranke keine Aus⸗ 
kunft zu geben vermag. Wenn der Urin in einem Strom 
abfließt, wiewohl augenſcheinlich auf unwillkuͤrliche Weiſe: 
ſo kann man annehmen, daß nur die Kraft des detrusor 
urinae beeinträchtigt iſt. Im Allgemeinen werden gewiſſe 
Anſtrengungen gemacht, den Darmcanal zu entleeren, wenn 
auch das Individuum deſſen gar nicht bewußt iſt, woraus 
hervorgeht, daß das Uebel nicht weſentlich im sphincter 
ani, fondern in dem Mangel an Bewußtſeyn im Gehirne 
liege. Erbrechen ſollte nicht hervorgerufen werden, da es im 
Uebermaaße nachtheilig ſeyn kann, wogegen es in geringem 
Grade ſich als wohlthaͤtig erwieſen hat. Je einfacher die 
Behandlung während dieſer Periode der beginnenden Reaction 
iſt, deſto wahrſcheinlicher wird ſie von Erfolg ſeyn. Der 
Zeitraum, in welchem die Empfindungsloſigkeit aufhört und 
die normalen Functionen der Reſpiration und Circulation 
wiederhergeſtellt werden, muß ſtets unbeſtimmt ſeyn 

Das Ende des zweiten und der Anfang des dritten 
oder wirklich inflammatoriſchen Stadiums, welches zur Ge⸗ 
neſung hinneigt, wird bei der Section durch die Blutüber; 
fuͤlung der Gefäße des Gehirns und ſeiner Membranen, 
und die einer Entzündung eigenthuͤmlichen Erſcheinungen bes 
zeichnet. Wenn der Kranke geneſen wird, ſo dauert die 
Betäubung noch fort, wiewohl die Senſibilität im höheren 
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Grade vorhanden iſt; der Puls wied regelmäßig: die Haut 

tft heißer, als gewöhnlich, der Kranke kann oft bewogen wers 

den, feine Zunge zu zeigen, welche weißdelegt iſt, kurze Ant⸗ 

worten zu geben und zu ſagen, wo er Schmerz empfindet, 

wiewohl er oft unrichtig antwortet; er kann zuweilen ſeine 

Hand ausſtrecken, etwas erfaſſen und ſelbſt das Bett ver⸗ 

laſſen. Er ſucht gewoͤhnlich das Licht zu vermeiden, und die 

Pupillen find gewöhnlich contrahirt; allein man kann in dies 

fer Periode des Leidens nicht auf den Zuſtand der Pupillen 

vertrauen, fie find zuweilen beide erweitert, oder die eine ers 

weitert und die andere zufammengezogen, fie erweitern ſich 

zuweilen bei auffallendem Lichte, oder ſie ziehen ſich zuſam⸗ 

men; ja fie können auch bis kurz vor dem Tode nicht im 

Geringſten veraͤndert ſeyn. Das Athmen iſt in dieſer Pe⸗ 

riode frei und nicht im Geringſten laut oder ſchnarchend, 

wofern nicht die Erſchuͤtterung mit einer Itritation compli⸗ 

eirt iſt, die aus einer Verletzung des Gehitns oder feiner 

Häute, oder der medulla oblongata hervorgeht. Der 

Kranke kann in dieſem Zuſtande ohne eine bemerkbare Ber 

änderung mehre Tage zubringen, oder, was gewöhnlicher der 

Fall iſt, wenn Wiederberſtellung erfolgen wird, er erlangt 

Sprache und Senſibilitaͤt wieder; demungeachtet ſpricht er 

oft mehr oder weniger unzuſammenhaͤngend, murmelt fuͤr 

ſich, als wenn er an Etwas dachte, geht in der Nacht ums 

her, dekommt ſogar Delirien und macht Zwangsmittel noͤthig, 

um ihn im Bette zu halten. Gedirunentzuͤndung iſt nun 

völlig ausgebildet und muß unterdruͤckt werden. Um dieſe 

Zeit treten andere Symptome auf, die haͤufig als Zeichen 

der Gehirnerſchuͤtterung angegeben werden — man müßte 

hinzufuͤgen in ihrem letzten Stadium. Der Puls wird 

ſchneller, vielleicht voll oder hart, variirt von 84 — 90, 

ſelbſt 100, und Aſtley Cooper beobachtete das raſche Stei⸗ 
gen der Pulsfrequenz, ſobald der Kranke in die. Höhe gehoben 
wurde, als das ſichere Zeichen, daß Entzündung auf die Er⸗ 
ſchuͤtterung folge. In ſolchen Fällen, ſagt er, bemerkt man 
oft. eine. vermebrte Pulſatiau. der Carotiden; das Jydiniduum 
iſt nicht comatoͤs, ſchlaͤft wenig oder gar nicht, ſpricht unzu⸗ 
ſammenhaͤngend, oder delirirt oft wirklich, ſchlaͤgt die ange⸗ 
botene Nahrung aus, trinkt gierig, hat eine heiße Haut 
und eine weiße Zunge. Wenn andere Symptome auftreten, 
wie Krämpfe oder Convulſionen, der abſolute Verluſt eines 
Sinnes oder Laͤhmung eines Theiles: ſo iſt der Fall mit 
einer Zerteißung des Gehirns, Druck oder anderen Uebeln 
complicirt, in deren Folge der Kranke, wenn er nicht durch 
Blutentziehungen gebeſſert werden kann, allmälig in ooma 
verfaͤllt und ſtirbt. 5 

Folgender Fall zeigt, daß eine ſtarke Pulſation der Gas 
rotiden kein gewiſſeres Zeichen für Gehirnerſchütterung, als 
für Gehirndruck iſt. 

W. Andrews. 2 Jahte alt, fiel aus dem zweiten 
Stockwerke ſeincs Hauſes auf den Kopf; er wurde in einem 
Zuſtande vollftändiger Bewußtloſigkeit, mit Verluſt der will: 
kührlichen Bewegung, aufgehoben, und konnte nicht zu ſich 
gebracht werden. Als er in das Westminster-Hospital 
gebracht wurde, war feine Hand kalt und klebricht; das Alh⸗ 
men ſtertoroͤs, mit convulſiviſcher Action des Zwerchfells und 
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der Bauchmuskeln; dle rechte Pupille war ſehr erweitert, 
die linke zuſammengezogen. Der Puls am Handgelenke 
war nicht zu fuͤhlen, wiewohl er am Herzen unterſchieden 
werden konnte und die Carotiden ſtark pulſirten; er blutete 
aus Mund und Naſe; der Unterkiefer war gebrochen, und 
eine partielle Relaxation der Schließmuskeln war zugegen. 
Krankbafte Zuckungen und Bewegungen traten an den Ers 
tremitaͤten ein, und fie wurden von Zeit zu Zeit wie durch 
eine ſtarke convulſiviſche Anſtrengung aufwaͤrts gezogen. Er 
ſtarb nach wenigen Stunden. 

Die Abweichungen in der Urt des Athmens, welche 
man für unterſcheidende Zeichen des eingetretenen Krank- 
heitszuſtandes bält, find, fuͤrchte ich, gleich unſichere Merk⸗ 
male: fie bezeichnen eher den Grad des Uebels, oder viels 
leicht den afficirten Theil, als ſonſt etwas Anderes. 

Stertoroͤſes Athmen iſt ſtets als ein Zeichen von Ex⸗ 
travaſat, welcher Gehirndruck erzeugt, angeſehen worden. 
Ich habe jedoch viele Faͤlle von leichter Extravaſation mit 
partiellem Verluſte der Kraft der einen Körperhälfte und 
großer Taubheit in derſelben ohne Stertor beim Athmen 
beobachtet, wiewohl ich nie einen deutlich ausgeſprochenen 
Fall von bedeutendem Extravaſat ohne denſelben, oder eine 
andere Eigenthuͤmlichkeit des Athmens, geſehen habe, welche 
weniger beachtet wird, obwohl dieſelbe, wenn fie andauernd 
iſt, ein ebenſo characteriſtiſches und gefährliches Zeichen für 
jenes Uebel iſt: ich meine ein eigenthuͤmliches Pfeifen oder 
Blaſen am Mundwinkel, als ob der Kranke Tabak rauchte. 
und auf welches, wenn es unter andern dringenden Sym— 
ptomen beobachtet wird. gewoͤhnlich der Tod folgt. Ster⸗ 
toroͤſes Athmen und das Blaſen am Mundwinkel zeigen ein 
Leiden des Cerebro-Spinalſyſtems, wie des Gehirns, an; 
aber es iſt ungewiß, ob die Verletzung direct, oder indirect, 
iſt, wenn fie auch häufig von Extravaſation, oder Zerrei⸗ 
ßung, begleitet iſt. Wenn das Athmen nur unterdruͤckt, 
oder muͤhſam, oder erſchwert iſt, kann nach dem Tode we— 
der ein irgend dedeurehote Wxtraväſat, noch Verletzung aüf⸗ 
gefunden werden. 

Wenn man der experimentellen Anatomie vertrauen 
kann, fo muͤßte ſtertoroͤſes Athmen von einer directen Af⸗ 
fection der medulla oblongata abhängen; demungeachtet 
kann kein Zweifel darüber ſeyn, daß ein temporaͤrer ster- 
tor oder ein Pfeifen am Mundwinkel ohne dieſelbe, in 
Folge eines zu großen Blutverluſtes, vorhanden ſeyn kann. 


Congeſtion und Entzuͤndung find die gewoͤhnlichen Fols 
gen einer Gehirnerſchuͤtterung, und ihr Ausbleiben eine Aus⸗ 
nahme. Der Arzt muß daher forgfältig die erſten Zeichen 
des wiederkehrenden Pulſes, der Hitze und andere Merks 
male der Reaction bewachen, und darauf gefaßt ſeyn, ihnen 
raſch und entſcheidend durch antiphlogiſtiſche Mittel entge⸗ 
genzutreten. Die einzige Schwierigkeit iſt hier, genau den 
Zeitpunct zu erkennen, wenn man mit denſelben anzufangen hat, 
welche Kenntniß nur durch Beobachtung und Erfahrung ers 
worben werden kann. Mu muß auch bei dem erſten Ges 
brauche antiphlogiſtiſcher Mittel vorſichtig ſeyn; denn, wenn 
auch Blutentziehungen nöthig ſeyn mögen, um eine me- 
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ningitis oder encephalitis zu bekämpfen, fo konnen doch, 
wenn ſie von Anfang an zu reichlich angeſtellt werden, uͤbele 
Folgen daraus hervorgehen. Man ſtelle daher zuerſt nut 
eine mäßige Blutentziehung an, um ſich von der Wirkung 
derfelben zu Überzeugen, kann aber ſpaͤter dieſe Entleerung 
reichlicher anſtellen, und oft wird ſie mehrmals wiederholt 
werden muͤſſen, um die Entzündung zu beſeitigen. In ei⸗ 
nem Falle. wo nur 16 Unzen Blut entzogen wurden, tra⸗ 
ten Krämpfe und dann Ohnmacht ein, wobei das Athem— 
holen keuchend mit der rechten Seite des Mundes ausgeführt 
wurde; die Geneſung erfolgte jedoch fpäter; in einem ans 
deren Falle dagegen wurden 12 Unzen mit dem wohlthoͤtig⸗ 
ſten Erfolge entzogen. 

Zu der Zeit, wenn das Stadium der Depreffion lang⸗ 
fam in das der Aufregung übergeht, kann es zweifelhaft 
ſeyn, wieviel Blut entzogen werden ſoll; aber der Verluſt 
von 6, 8, oder ſelbſt 10 Unzen kann nicht ſchaden, wenn 
er auch nicht nuͤtzt, und den Arzt in den Stand ſetzen, ge⸗ 
nauer den Zuſtand, oder den Grad des Uebels zu beur⸗ 
theilen. 

Wenn die Periode der Aufregung, oder der Entzuͤn⸗ 
dung begonnen hat, und der Kranke, wenn auch zum coma 
geneigt, doch noch, wenn er aufgeruͤttelt wird, unruhig und 
ungeduldig iſt, ſo darf man nicht, wie man in ſolchen Faͤl⸗ 
len empfohlen hat, die Wirkungen eines Blaſenpflaſters, 
oder eines Arzneimittels abwarten, ſondern muß dem Krane 
ken im Sitzen zur Ader laſſen, bis die Symptome erleich⸗ 
tert werden, oder wenigſtens ihn ein Ohnmachtgefuͤhl ans 
wandelt. Sobald die Symtome wiederkehren, iſt die Blut⸗ 
entziehung auf der Stelle zu wiederholen, bis Ecleichterung 
eintritt, oder man einſieht, daß die Kraͤfte des Kranken 
nicht den Angriffen der Krankheit und der kräftigen Cut⸗ 
methode widerſtehen können. Die in zwei bis drei Tagen 
entzogene Menge Blut iſt zuweilen dei kraͤftigen, geſunden 
Leuten enorm und beläuft ſich auf 100, 180, felbft 200 
Unzen mit dem guͤnſtigſten Erfolge. 

Wenn die Gebirnerſchütterung in Manie uͤberzugehen 
droht, was oft bei den erblich oder ſonſt dazu praͤdisronir⸗ 
ten Perſonen geſchieht, fo erweiſ't ſich der Gebrauch des 
Opiums als Äußere wohlthaͤtig. Sobald der Kranke reiz⸗ 
bar, unruhig und ſchlaflos iſt, gebe man Opium, doch nut, 
nachdem man geboͤrig fur Ausleerung geſorgt hat. Auch 
das pulvis Doweri wird hier von Nutzen ſeyn. 


Die Anwendung der Klpſtire wird oft wohlthaͤtig, und fie 
find die einzigen Mittel, welche beim collapsus paſſen. 
Zu der Zeit, wenn der Puls ſchwach und klein, oder nicht 
fuͤhlbar, oder intermittirend, die Haut kalt und blaß, und 
das einzige Zeichen der Ledensthaͤtigkeit die zuweilen eintres 
tende unregelmäßige Reſpiration, oder ein convulſiviſches 
Keuchen iſt: ſo tritt oft auf die Anwendung eines Klyſtirs, 
welches 2 Unzen Terpenthinöl enthält, raſch eine Reaction 
und eine partielle Wiederherſtellung der Senfibilität ein. 
(Edinburgh Med. and Surg. Journal, April 1843.) 
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Verrenkung des Oberarmes nach Vorne unter die 
clavicula im Bette, waͤhrend Puerperalkrämpfen 
und Delirien. 

Von Dr. Archibald Dy mock. 


Am 17. Januar Vormittags wurde ich zu Madam 
Telford gerufen, einer kraͤftigen, fuͤnfundzwanzigjährigen 
Frau, welche damals Geburtswehen am Ende ihrer erſten 
Schwangerſchaft dekommen hatte. Obwohl nur 14 Stuns 
den ſeit der fruͤheſten Anzeige der herannahenden Geburt 
verſtrichen waren, fo war der Muttermund doch ſchon um 
mehrere Zolle erweitert; Kopfiage; Scheide weich, kuͤhl und 
mit ſdnleimig⸗albuminoͤſer Secretion reichlich bedeckt, und, mit 
Ausnahme einer nicht zu beſaͤnftigenden Wuth von kurzer 
Dauer bei'm Ein- und Durchſchneiden des Kopfes, ging die 
Geburt raſch und normal von Statten, und ein kraͤftiger 
Knabe von voller Größe und Verhaͤltniſſen wurde geboren. 

Bei dem Abendbeſuche, ungefaͤhr 6 Stunden nach der 
Entbindung, verließ ich die Woͤchnerin bei gutem Befinden, 
wurde aber bald darauf in groͤßter Eile zuruͤckgerufen, da 
Madam T. im Sterben laͤge. Gleich nachdem ich die 
Woͤchnerin verlaſſen hatte, und in dem Augenblicke, wo 
fie zum etrſten Male das Kind an die Bruſt legte, verfiel 
ſie in heftige Convulſionen, welche einige Minuten andau⸗ 
erten, und aus welchen ſie in einen Zuſtand wilder und 
wuͤthender Delirien uͤberging, in welchem ich fie vorfand. 
Das Geſicht war ſtark geroͤtbet, die Augen truͤbe, die 
Miene voll Schreck und Veſorgniß; der Puls voll, kräftig 
und über 120; fortwaͤhrendes Raſen, und wuͤthende Anſtren⸗ 
gungen, ſich im Bette gegen die ſie haltenden 4 bis 5 
Frauen zu wehren. Die Congeſtion gegen den Kopf war 
zu deutlich ausgeſproben, um eine Zoͤgerung zu geſtatten, 
und nachdem deßhalb det rechte Arm mit vieler Schwierig⸗ 
keit firiet worden war, entzog ich aus einer großen Oeff⸗ 
nung ungefähr 3 Pfund Blut, worauf Ohnmacht eintrat. 
Als ſie wieder zu ſich gekommen war, war nicht nur eine 
entſchiedene Ermaͤßigung in der Staͤrke und Frequenz des 
Pulſes eingetreten, ſondern auch die Delirien waren gaͤnz⸗ 
lich beſeitigt. Sie klagte jetzt nur uͤber Schmerz im Kopfe 
und im linken Arme. Da man vor der Entbindung für 
Stubllausleerung keine Sorge getragen hatte, fo hielt ich 
es vor Allem fuͤr nothwendig, ein kraͤftiges Abfuͤhrmittel zu 
reichen. Der Schmerz im Arme wurde fr die Folge einer 
während der heftigen Krämpfe erlittenen Quetſchung gehals 
ten und nicht weiter beruͤckſichtigt. . 

Als ich die Kranke nach 2 Stunden wiederſah, waren 
weder die Convulſionen, noch die Delitien wieder eingetreten; 
aber fie klagte fortwährend über ihren Arm und bat, daß 
man ihn reiben möchte, worauf ich, mehr um ihr zu gefals 
len, als weil ich die Sache für bedeutend hielt, den Ellen⸗ 
bogen, an welchem beſonders der Schmerz ſeinen Sitz ha⸗ 
ben ſollte, maͤßig rieb. 

Am nächſten Morgen fand ich fie frei von den Sym⸗ 
ptomen des vorhergehenden Tages; aber ſie hatte wegen des 
fortdauernden Schmerzes im Arme nicht geſchlafen und 
klagte ſehr über denſelben. Ich ſtellte nun eine genaue Uns 
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terſuchung an und entdeckte, inden ich meine Finger auf 
den Ellenbogen legte und fie allmaͤlig aufwaͤrts bewegte, keine 
Spur von Abweichung von der normalen Beſchaffenheit der 
Theile, bis meine Hand auf der Schulter ruhte und Ic, 
zu meinem großen Erſtaunen, die Gelenkhoͤhle der scapula 
leer und den Kopf des Oberarmes vorne, ein Wenig un⸗ 
terhalb des Randes der elavicula, liegen fand. Die Eins 
renkung wurde ſogleich, mit Huͤlfe geeigneter Affiftenten, vers 
ſucht und nicht ohne die Anwendung einer ſtarken extendi⸗ 
renden Gewalt am Vorderarme ausgefuͤhrt. 

Der vorhergehende Fall iſt ebenſo intereſſant, als lehrreich. 
Intereſſant, weil er als das ſeltene Beiſpiel einer uͤberraſchend 
großen Zunahme der Muskelſtärke daſteht, welche, während der 
merkwürdigen Veränderungen im Organismus, die zuweilen 
die Schwangerſchaft begleiten, hervorgebracht werden kann. 
Dieſer Fall iſt, ohne Zweifel, nicht unmittelbar als eine lu- 
xatio spontanea zu betrachten, und ganzlich abhängig 
von einer erieffiven Muskelcontraction, weil die natürliche 
Anordnung der Muskeln, Baͤnder und Sehnen in der Naͤhe 
von Gelenken kraͤftige Anſtrengungen obne die Gefahr einer 
Verrenkung geſtattet. Wenn man ſich aber erinnert, daß 
vor meiner Ankunft es der Kranken einmal gelang, trotz dem 
vereinten Widerſtreben mehrerer Frauen, eine ſitzende Stel⸗ 
lung einzunehmen, und daß, als ſie in dieſer Stellung ein 
Wenig nach Links gewendet und den Arm etwas in die 
Hoͤhe gehoben, ſich in einem Wuthanfalle ruͤckwaͤrts warf, 
wobei der Ellenbogen zuerſt mit einem harten Strohſacke, 
der nur duͤnne von einer Spreudecke bedeckt war, in Beruͤh⸗ 
rung kam: fo kann kein Zweifel an dem thaͤtigen Einfluffe 
der zitternden Muskelenergie ſeyn, welche nicht nur den 
Knochen dislocirte, ſondern ihn auch ungewoͤhnlich weit von 
feinen natuͤrlichen Verbindungen entfernte. 

Doch der Fall iſt auch lehrreich. Wir haben hier eine 
junge und plethoriſche Frau, welche, trotz wiederholter War⸗ 
nungen bis zur letzten Stunde ihrer Schwangerſchaft es ver⸗ 
nachlaͤſſigte, den Zuſtand ihres Darmcanals zu reguliten. 
Wahrend der Entbindung ſelbſt entgeht fie gluͤcklicherweiſe 
der Entwickelung eines der Krankheitsphaͤnomene, welche fo 
haͤufig Störungen in den erſten Wegen begleiten und die 
Gefahren eines erſten Kindbettes fo ſehr ſteigern. Die Dis⸗ 
poſition dazu hatte ſich jedoch ſchon gezeigt, als ihre Ver⸗ 
nunft eine kurze Zeit vor dem Austritte des Kindes geſtoͤrt 
wurde. Wenige Stunden eines ungeſtoͤrten Schlafes nach 
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der Entbindung bildeten nur eine Friſt, in der ſie von den 
Einwirkungen innerer und äußerer Einflüffe befreit blieb. 
Die erſte ercitivende Urfahe — das Anlegen des Kindes 
an die Bruſt — vereinigt mit der dabei ſtattfindenden Ge⸗ 
muͤthsauftegung, genügte unter dieſen Umſtaͤnden, die allges 
meine Harmonie zu unterbrechen und die Störungen, die 
wir gefehen haben, hervorgerufen. (Edinb. Med. and 
Surg. Journal, April 1843.) 


Miscellen. 


Exſtirpation einer fungöfen Excrescenz am Zahn⸗ 
fleiſch und an den Alveolen, von Leonard Köder. — Ein 
60 jähriger Mann hatte ſeit 30 Jahren im Munde an jedem Zahn. 
bogen eine fungoͤſe Geſchwulſt; ſie nahm gerade die Stelle des 
Zahnfleiſches ein und umgab die Zähne jedes Kiefers nach Vorn 
und Hinten, fo daß der freie Rand derſelben allein geſehen werden 
konnte. Dieſe Geſchwulſt hatte allen Mitteln widerſtanden, unter⸗ 
bielt eine beftändige Reizung im Munde und veranlaßte beftige 
Schmerzen. Herr Köder war der Anſicht, daß fie ſich auf Koſten 
des Zahnfleiſches und dis Perioſteums der Alveolen entwickelt batte, 
und daß daher das einzige Mittel darin beſtehe, daß die Zähne 
ſammt der Geſchwulſt zugleich entfernt wuͤrden. Er zog daher 
zunächſt dem Kranken feine noch übrigen 29 Zähne aus, was wenig 
ſchmerzhaft war, weil der größte Theil der Zahnnerven bereits zer⸗ 
ftört war, und am andern Tage entfernte er mit einer ſtarken 
Scheere alles krankhafte Gewebe. Die Heilung war vollſtändig, 
und zwei Jahre nach der Operation iſt der Mund in gutem Zu⸗ 
ſtande, und das Kauen und Sprechen geht ziemlich leicht. (Med. 
chir. Review, January 1843.) 


Das Verfahren von Herrn Baudens zur Vereini⸗ 
gung ganz getrennter Darmſtuͤcke iſt dem von Denans 
ganz ahnlich, mit dem Unterſchiede, daß die innere Röhre, aus Elfen⸗ 
bein, nach Oben concav iſt und eine Furche hat, in welche die elaſti⸗ 
ſchen Ringe zur Befeſtigung der Darmſtuͤcke zu liegen kommen (Clinique 
des plaies d'armes à feu, p. 388.) Die elaſtiſchen Ringe werden 
aber, ganz wie die Ringe von Denans in die Darmenden eingeſchla⸗ 
gen und über den innern Ring uͤbergeſchoben. Da indeß das Einſchie⸗ 
ben der elaſtiſchen Ringe ſchwierig iſt, ſo hat Herr Baudens das 
Verfahren neuerdings dahin abgeändert, daß er ohne elaſtiſche Ringe 
das obere Darmende in ſich felbft zurückſchlägt, die innere Röhre 
in das untere Ende einfuͤhrt, und nun das obere Darmende daruͤber 
herſchiebt, worauf um das eingeſchlagene Stuͤck eine Fadenſchlinge 
fo herumgeführt wird, daß fie zugleich in die Rinne eindruͤckt. 
Der Faden wird bloß zuſammengedreht und nach fuͤnf Tagen ge⸗ 
löſt und herausgezogen. Dieſes Verfahren iſt bei Thieren gelun⸗ 
ee Menſchen aber noch nicht verſucht. (Gaz. des Höpitaux. 
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